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INTRODUCAO: A Sindrome de Poland é um defeito congénito da caixa torécica de incidéncia
variavel de 1:10.000 a 1:100.000 nascidos vivos, predominando no sexo masculino, na proporgao
de 3: 1. Trata-se de agenesia ou hipoplasia do musculo peitoral, que embora possa ser de
ocorréncia bilateral, tem sido predominantemente descrito a direita, podendo estar ou ndo
associado a sindactilia ou braquidactilia ipsilateral, e outras malformagdes. Descricdo: Recém-
nascido a termo, sexo masculino, adequado para a idade gestacional, APGAR 8 e 9, pais jovens,
sendo a quarta gestacéo materna, sem histérico de consanguinidade , aborto e malformagoes nas
gestacOes anteriores e/ou dentre familiares. Ao nascimento durante o exame fisico em sala de
parto evidenciou-se, retracdo infraclavicular a direita, com leve infradesnivelamento do térax a
direita, assimetria de pregas axilares e sindactilia em mao ipsilateral. A ultrassonografia de
parede torécica evidenciou a auséncia do musculo peitoral maior a direita, com superficie dssea
conservada e auséncia de lesbes expansivas. Discussdo: NO presente caso a associagdo da
sindactilia ipsilateral, e a auséncia de outros casos na familia, vem de encontro com a literatura
gue demonstra a predominancia de ser esta uma apresentacéo esporadica, em relagdo ao padréo
de heranca dominante com variados graus de penetrancia, descrito em algumas familias. Embora
exames como 0 Raio X de térax e a tomografia toracica tridimensional possam fazer parte da
propedéutica, a descricdo de maior ocorréncia de leucemias e linfomas, nestes pacientes, nos fez
no presente caso, optar pela utilizacdo da ultrassonografia torécica, e consequente, menor
exposicdo a radiacdo. Conclusdo: Como a abordagem cirargica, seja por fatores estéticos ou
funcionais, é postergada para apos o periodo neonatal, a observacdo da assimetria do térax em
sala de parto, aliado a ultrassonografia da parede torécica, permitem o adequado estabel ecimento
diagnostico, e posterior segmento ambulatorial pediatrico, ortopédico, estético e psicossocial.
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